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Achtergrond. Effectieve communicatie is dé sleutel tot doelmatige medische zorg bij 
patiënten met Somatisch Onvoldoende Verklaarde Lichamelijke Klachten (SOLK). De vraag 
is in welke mate medisch specialisten hun consultvaardigheden toepassen, in relatie tot  
etniciteit, geslacht en sociaaleconomische status van SOLK patiënten.  Ook is de vraag of 
self-efficacy en intentie een voorspellende waarde hebben bij het toepassen van de getrainde 
consultvaardigheden.  
Doel. Het doel is na te gaan of de mate van toepassing van de consultvaardigheden door 
medisch specialisten bij patiënten met SOLK verschillen, in relatie tot de etniciteit, geslacht 
en sociaaleconomische status (SES) van de patiënten. Ook is het doel te achterhalen of de 
determinanten self-efficacy en intentie van de arts, het toepassen van de getrainde 
consultvaardigheden voorspellen met als moderatoren implementatie intentie en geslacht van 
de arts en etniciteit van de patiënt.  
Deelnemers, procedure en onderzoeksontwerp. De respondenten in dit onderzoek zijn de 
artsen en patiënten die deelnamen aan het onderzoek in het Erasmus MC naar de effectiviteit 
en doelmatigheid van een training consultvaardigheden voor medisch specialisten gericht op 
patiënten met SOLK. Het betreft een gerandomiseerd onderzoek met controlegroep, met 
individuele randomisatie op artsniveau, interventie op artsniveau en effectmeting op patiënt- 
en artsniveau. De interventie bestaat uit een training van vier bijeenkomsten. De artsen in de 
interventiegroep (N=62) namen deel aan de training, de artsen die zijn ingedeeld in de 
controlegroep (N=61) konden de training volgen na afloop van het onderzoek.  
Meetinstrumenten. De consultvaardigheden zijn gemeten door gerichte observatie van 
videoconsulten door middel van een codeerschema oorspronkelijk afgeleid van de Four 
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Habits Coding Scheme (Stein, Frankel & Krupat, 2005). Aan de hand van een online 
patiëntenvragenlijst zijn  de variabelen ‘leeftijd’, ‘opleidingsniveau’ en ‘inkomensniveau’ 
gemeten. SES werd gemeten aan de hand van het opleidingsniveau en het inkomensniveau.  
De etniciteit van zowel arts en patiënt werd bepaald aan de hand van de naam en in termen 
van Nederlands of niet-Nederlands.  De groep artsen die werden getraind, kregen in het vierde 
en tevens laatste dagdeel van de training een vragenlijst voor het bepalen van intentie en self-
efficacy. De intentie werd aan de hand van 2 items gemeten. Voor het meten van self-efficacy 
is gebruik gemaakt van een aangepaste versie van de specifieke self-efficacy vragenlijst van 
Hommes (2006). Tevens werd er gevraagd om implementatie-intentie te formuleren. Een 
implementatie intentie wordt uitgesproken als: ‘Ik ga y doen als situatie z zich aandient’. 
Resultaten. De analyses laten zien dat de Nederlandse arts tijdens de exploratiefase van het 
consult de consultvaardigheden significant minder inzetten bij niet-Nederlandse patiënten ten 
opzichte van Nederlandse patiënten. SES en geslacht hebben geen invloed op de mate van 
toepassing van de consultvaardigheden door de artsen. Ook blijkt dat self-efficacy een goede 
voorspeller is voor het toepassen van de consultvaardigheden, terwijl intentie geen goede 
voorspeller blijkt te zijn voor het toepassen van de consultvaardigheden. De moderatoren 
etniciteit en geslacht hebben geen invloed op dit verband. Implementatie intentie is niet 
onderzocht door het ontbreken van correcte formuleringen. 
Conclusie. Het onderzoek geeft sterke aanwijzingen dat artsen hun consultvaardigheden 
minder toepassen bij consulten met allochtone patiënten. Self-efficacy, leeftijd en opleiding 
van de arts blijken een sterke voorspeller van het toepassen van de getrainde 
consultvaardigheden.  
Keywords: onvoldoende verklaarde lichamelijke klachten, transculturele consultvoering, self-
efficacy, intentie 
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Summary 
Background. Communication is essential in providing effective medical care for patients with 
Medically Unexplained Physical Symptoms (MUPS). The question is to what extent medical 
specialists apply their consultation skills regarding the ethnic background, gender and social-
economic status of the MUPS patients.  Another question is whether self-efficacy and 
intention predict the extent of applying the trained consultation skills.   
Aim. The goal is to determine the extent to which physicians apply consultation skills in 
various degrees, regarding different patient groups with MUPS, such as differences in: ethnic 
background, gender and social-economic status. Also, the goal is to find out whether the 
determinants self-efficacy and intention of the physician predict applying the trained 
consultation skills with the impact of the moderators implementation intention and gender of 
the physician and the ethnicity of the patient.   
Participants, procedure and design. The respondents in this study are the physicians and 
patients who participated in the research at Erasmus MC, University Medical Centre 
Rotterdam, about the effectiveness and efficiency of a training consultation skills for medical 
specialists focused on patients with MUPS. It is a randomized controlled trial with a control 
group. The intervention consists of a training of four meetings. The physicians in the 
intervention group (n = 62) took part in the training, the physicians who are classified in the 
control group (n= 61)  were offered the training  after the study.   
Measures. The consultation skills were measured using observation of video consultations 
through an encoding scheme originally derived from the Four Habits Coding Scheme (Stein, 
Frankel & Krupat, 2005). With an online questionnaire the variables 'age', 'education' and  
'income level’ were measured. Socio-economic status (SES) was measured by the level of 
education and income level.  The ethnicity of both physicians and patient was determined by 
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the name, in terms of non-Dutch or Dutch.  In the final session of the training  the intention 
and self-efficacy were measured.  The intention was measured with 2 items. For measuring 
self-efficacy a modified version has been used derived from the specific self-efficacy 
questionnaire of Hommes (2006). The participants were asked to formulate an 
implementation-intention, e.g.: ‘I will do y if situation z occurs’.  
Results. The results show that the Dutch physicians use less skills during the exploration 
phase of the consultation with non-Dutch patients compared to Dutch patients. It also turns 
out that self-efficacy is a good predictor for applying the consultation skills, while intention 
has no significant predictive value. The moderators ethnicities and sex do not affect this 
relationship. Implementation intention is not examined due to the lack of correct formulations. 
Conclusion. In this study strong indications were found that physicians apply their 
consultation skills less in consultations with non-Dutch patients, especially during the 
exploration phase. Results also show that self-efficacy, age and education of the doctors have 
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